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Nutritional Assessment of Amateur Rugby Football Players    
by Playing Position






















A rugby football team consists of 15 players: 8 forwards and 7 backs. Rugby football players must improve 
their performance according to role of their position. The purpose of this study was to assess nutritional status 
based on body composition and clinical parameters to compare the forward and back positions in rugby football 
players. Forty-one male amateur rugby football players （23 forwards and 18 backs, age 24 ± 4 years） playing 
in the Top West A1 league participated in this study. Body composition and circumference were measured in 
the preseason. The following were significantly higher in forwards than in backs: height; body weight; body 
fat percentage; lean body mass; visceral fat area （VFA）; and neck, chest, flexed arm, forearm, hip, thigh, 
and calf circumference. Six forwards and one back had a VFA of over 100 cm2. Hemoglobin, hematocrit, 
alanine aminotransferase （ALT）, and gamma-glutamyl transpeptidase were significantly higher in forwards 
than in backs. In some forwards, clinical parameters such as triglyceride, low-density lipoprotein cholesterol, 
high-density lipoprotein cholesterol, or ALT were outside the normal range. The result of nutritional assessment 
based on body composition and these clinical parameters suggests that physical characteristics such as body 
weight, lean body mass, body fat percentage, and circumference are higher in rugby football forwards compared 
with backs. However, some players have higher abdominal visceral fat accumulation, indicating higher risk of 
lifestyle-related diseases, regardless of positions. (Received October 13, 2014)
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れにおいても，FW は BK より有意に高値を示し，
FWのVFAはBKの約1.6倍であった。FWのVFAは





ALL FW BK p value
（n=41） （n=23） （n=18）
年　　齢（歳） 24 ± 4 24 ± 5 23 ± 4 0.476
身　　長（cm） 174.9 ± 4.9 176.5 ± 4.6 172.8 ± 4.5 0.010
体　　重（kg） 83.9 ± 15.1 92.4 ± 14.3 73.0 ± 7.0 < 0.001
B M I（kg/㎡） 27.4 ± 4.6 29.7 ± 4.8 24.4 ± 1.9 < 0.001
体脂肪率（%） 21.3 ± 6.2 24.5 ± 5.8 17.2 ± 4.1 < 0.001





ALL FW BK p value
（n=30） （n=17） （n=13）
頚　　部（cm） 40.6 ± 3.2 42.2 ± 3.1 38.5 ± 1.8 < 0.001
胸　　部（cm） 100.6 ± 8.6 105.2 ± 8.4 94.6 ± 3.8 < 0.001
上 腕 部（cm） 35.3 ± 2.9 36.6 ± 3.0 33.6 ± 1.8 0.002
前 腕 部（cm） 29.0 ± 1.8 29.7 ± 2.1 28.1 ± 0.9 0.023
臀　　部（cm） 100.3 ± 7.4 104.1 ± 7.5 95.3 ± 3.0 < 0.001
大 腿 部（cm） 53.7 ± 4.6 56.0 ± 4.7 50.7 ± 2.1 < 0.001




ALL FW BK p value
（n=34） （n=18） （n=16）
VFA（c㎡） 81 ± 39 99 ± 42 62 ± 26 0.004
SFA（c㎡） 180 ± 89 231 ± 92 122 ± 35 < 0.001
Mean±SD
2群間の有意差検定はMann-WhitneyのU検定による
VFA: visceral fat area, SFA: subcutaneous fat area




度数分布を FW と BK 別に示した。FW の中には，
ALT，TGおよびLDL-Cの正常範囲を上回る者がそ






ALL FW BK p value
（n=31） （n=18） （n=13）
白血球（千/uL） 7.5 ± 1.8 7.5 ± 1.4 7.5 ± 2.2 0.509
赤血球（万/uL） 505 ± 31 515 ± 21 491 ± 38 0.123
血色素量（g/dL） 15.7 ± 0.9 16.0 ± 0.7 15.2 ± 0.9 0.008
ヘマトクリット（%） 46.7 ± 2.6 47.8 ± 2.0 45.2 ± 2.6 0.004
MCV（fL） 92.0 ± 3.1 92.3 ± 2.4 91.7 ± 3.8 0.573
MCH（pg） 31.1 ± 1.3 31.2 ± 1.1 31.0 ± 1.6 0.588
MCHC（%） 33.6 ± 0.6 33.6 ± 0.7 33.6 ± 0.6 0.810
血小板数（万/uL） 24.0 ± 5.0 24.3 ± 4.8 23.7 ± 5.5 0.984
AST（U/L） 25 ± 5 25 ± 5 25 ± 5 0.702
ALT（U/L） 25 ± 12 30 ± 14 19 ± 3 0.002
γ-GTP（U/L） 24 ± 10 28 ± 11 19 ± 3 0.014
LD（U/L） 185 ± 31 187 ± 28 184 ± 25 0.471
CK（U/L） 365 ± 207 310 ± 179 442 ± 224 0.072
総ビリルビン（mg/dL） 0.6 ± 0.2 0.7 ± 0.3 0.6 ± 0.2 0.628
アルブミン（g/dL） 4.6 ± 0.2 4.6 ± 0.2 4.6 ± 0.2 0.838
TG（mg/dL） 93.7 ± 37.3 99.9 ± 41.4 85.2 ± 30.4 0.298
HDL-C（mg/dL） 45.8 ± 8.0 45.4 ± 10.0 46.5 ± 4.2 0.534
LDL-C（mg/dL） 106.4 ± 26.6 108.3 ± 32.2 103.8 ± 17.0 0.952
尿酸（mg/dL） 6.9 ± 1.2 6.8 ± 1.3 7.0 ± 1.0 0.749








⊖17.6 g/dL），ヘマトクリット（40︲52％），MCV（83︲102 fL），MCH（28.0︲34.6 pg），MCHC（31.6︲
36.6％），血小板数（13.1︲36.2 万/uL）， AST（10︲40 U/L），ALT（5︲45 U/L），γ-GTP（12︲87 U/L），LD
（107︲230 U/L），CK（45︲190 U/L），総ビリルビン（0.2︲1.2 mg/dL），アルブミン（3.8︲5.2 g/dL），TG
（40︲149 mg/dL），HDL-C（40︲80 mg/dL），LDL-C（70︲139 mg/dL），尿酸（3.6︲7.0 mg/dL），FPG（70︲
110 mg/dL）
平成 26 年 12 月（2014 年） ― 11 ―
　A. ALT：アラニンアミノトランスフェラーゼ，B. CK：クレアチニンキナーゼ，C. TG：中性脂肪，D. 
HDL-C：HDLコレステロール，E. LDL-C：LDLコレステロール，F. 尿酸
　血液検査項目（正常範囲）： ALT（5︲45 U/L），CK（45︲190 U/L），TG（40︲149 mg/dL），HDL-C（40︲
80 mg/dL），LDL-C（70︲139 mg/dL），尿酸（3.6︲7.0 mg/dL）
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値であった。VFA と SFA を測定した結果，FW の
VFA は BK の 約 1.6 倍 大 き く，99 ± 42 cm2（34⊖
















ト，ALT および γ-GTP について FW が BK に比べて
有意に高値を示した。ALTおよび γ-GTPは肥満や内
臓脂肪との関連があることが知られている。FWの












よ び ト ラ ン ス 脂 肪 酸 の 摂 取 は LDL-C の 上 昇 や
HDL-C の 低 下 に 関 連 す る こ と が 報 告 さ れ て い


























































た。VFA が 100 cm2 以 上 の 者 が 7 名（FW：6 名，
BK：1名）みられた。臨床検査値については，血色
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